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瞳療を認め， ヒ方lt右第 1肋什下縁p 下方は第5肋骨
下縁，右方は右交感神経索p 左ゴfj＞土脊tl 主~：）.· に至り，
移動性は殆んど認められなかった． リンパ節腫脹は認
められなかった．
刻出腫癒は5×3.5×2.5cm大でp 割函は白色3 実質
性p 高Jlf:i虫学的に神経節細胞麗であった．
術後の経過は良好．
(3) 短食道を伴った食道裂孔ヘルニヤのー
手術例
岐阜医大第一外科
渡辺裕・可知稔巳・佐々木俊
症例は31才男子で約6ヵ月前より食直後から約20分
位唆気があり 2ヵ月前より頭痛を訴えて来院したが，
腹部触診により上腹部に鈍い圧痛を訴えたためF 胃透
視を行って胃の病変を知った．
本症は食道裂孔をヘノLニヤ門としp 胃がへルニヤの
内容となっているものであるが2 手術時p 短食道を伴
っていることを知った．
我々は本症例に対して開腹開胸術併用に依り Sweet
に従いて手術を施行し，若干の考察を試みた．
(4) 先天性食道閉鎖症の一例
岐阜市民病院外科
米谷 泳・安江 幸il
予定日より 10日後れて出産した男児で第2子．体重
2800g. 最初の噌乳で咳撤と共に吐乳与チアノ｛ゼを
来した．レ線検査の結果食道閉鎖症の診断を受けて生 1
後第7日に外科に転科して来た．取敢えず胃凄造設術
を行ったがp 翌日即ち第8日に死亡した．
剖検によって上部食道は気管分岐部より約1cm離れ
て盲端に終りp 下部食道は気管分岐部に於て気管食道
凄を形成している事を確認した．尚本症例は右抱指に
多指症を合併した症例である．尚先天性fr道閉鎖症に
ついて若干の文献的考察を行いp 診断及治療には，産
Ht宝y 小児科医p 外科医の協力が大切である事を強l濁
した．
(5) 小腸腫疹2例
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